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A 69-year-old man visited our hospital in February 1996 with a chief complain of left scrotal swelling.
The left scrotal content was hard by palpation and ultrasonography showed a hypo-echoic lesion. Left high
orchiectomy was performed with suspicion of a testicular tumor. Pathological examination demonstrated a
diffuse large B-cell lymphoma (DLBCL) originating from the left testis, and then he underwent 5 courses of
chemotherapy consisting of THP-COP (THP-adriamycin, cyclophosphamide, vincristin, predonisone).
Following the treatment for five years, he had no evidence of recurrence. Nine years later, in October
2005, he noticed right scrotal swelling. He underwent right high orchiectmy with suspicion of a
contralateral testicular malignant lymphoma. Pathological examination revealed DLBCL. He underwent
chemotherapy (rituximab-THP-COP) and achieved complete remission again. He is doing well without
recurrence of disease for three years after the last treatment.
(Hinyokika Kiyo 55 : 639-643, 2009)
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精巣超音波検査では内部不均一な hypo echoic lesion
を認めた (Fig. 1A）．
入院後経過 : 血液検査では LDH 363 U/l，sIL-2R
370 U/ml（基準値220∼530），HCG-β ＜0.1 ng/ml，
AFP 2.7 ng/ml（基準値 ＜10）と各種腫瘍マーカーに
異常値は認めなかったが．左精巣腫瘍を疑い，同日左
高位精巣摘除術を施行した．摘出重量 60 g で，割面
は灰白色であった．病理検査では，大型で核細胞質比
の高い類円形細胞が増殖する腫瘍であり，精巣上体，
精索への浸潤を認めた (Fig. 1B）．CD24，CD20 免疫
染色にて陽性に染まり， B細胞系由来が考えられた．
胸腹部 CT，Ga シンチなどの全身検索にて明らかな
泌尿紀要 55 : 639-643，2009年 639
遠隔転移は認めず，精巣原発悪性リンパ腫 (diffuse
large B cell type : DLBCL，pT2N0M0，Ann Arbor 分類
stage I-EA) と診断された．直ちに追加化学療法 THP-
COP (THP-ADR，Cyclophosphamide，Vincristin，Pre-
donison) を計 5コース（1996年 3∼ 6月）を施行し，
完全緩解で退院した．












カーも sIL-2R 390 U/ml，HCG-β ＜0.1 ng/ml，AFP
2.7 ng/ml と正常範囲内であった．MRI では，右精巣







瘍陰性であった．免疫染色では CD20 (Fig. 2B），
CD45RA，CD79a 陽性であり，全身検索の結果，
Non-Hodgkin lymphoma (DLBCL， pT2N0M0，Ann










Fig. 1. A : Scrotal ultrasonography revealed a heterogeneous hypoechoic mass in the left testis. B : Microscopic





Fig. 2. A : After 9 years, scrotal ultrasonography revealed a heterogeneous hypoechoic mass in the right testis.
B : Microscopic examination demonstrated large tumor cells positive for anti-CD20 monoclonal antibody
(×400).










Hodgikin 病と non-Hodgikin 病 (NHL) とに分類され，
後者はさらに B細胞性と T/NK 細胞性に分けられ
る2)．本邦において B細胞リンパ腫は NHL の中で約
70％を占める最も多い疾患で，このうちびまん性大細























マーカーは正常範囲内であったが， 3例で LDH が正

















例（平均生存期間は 22. 0カ月），不明 4 例あった
(Table 1）．
1993年 Fisher ら17)が中高悪性度リンパ腫に対する
CHOP 療法 (cyclophosphamide， doxorubicin， vincri-

















Table 1. 精巣リンパ腫異時性再発本邦報告29 例
年齢（歳) : 平均59.4（3-75)
初回時の追加治療 : 化学療法単独 10（CHOP 5，その他 5)
化学療法＋放射線療法 9（THP-CHOP 1，CHOP 2，その他 2，不明 4)
放射線単独 7
不 明 3
組織型 : NHL 21（DLBCL 13，その他 8)，細網肉腫 5，リンパ肉腫 3
再発までの期間（例) : 2年未満 15， 2年以上-10年未満 12，10年以上 2（最長 12)
予後（カ月) : 生存13例 ; 平均観察期間 76.7（15-144），死亡12例 ; 平均生存期間 22.0（3.5-96），（不明 4例）
*自験例を含む（1952-2008)．NHL : Non-Hodgkin lymphoma，DLBCL : diffuse large B cell lymphoma.
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NHL と比較してもきわめて低いためである21)．精巣
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